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یراتسرپ

ها ضوابط مربوط به درست و نادرست بودن رفتاراخلاق
.است
ا و تفاوت گذاشتن بین اصول اخلاقی با مذهب، سنت ه
. قانون حائز اهمیت می باشد
ش زمانی که مسئولیت پرستاران در ارائه مراقبت افزای
قی می یابد بسیار مهم و حیاتی است که جنبه های اخلا
ول فعالیتهای خود را شناسایی و در تصمیم گیری ها اص
.اخلاقی را مد نظر داشته باشند
و به معیار رفتاری است که توسط دولت وضع شدهقانون
.اجرا در می آید
:اخلاق و قانونتعریف 
:شیوه ی اخلاقی 
:اصل کلیدی است5شیوه اخلاقی دارای 
 )ymonotuA(استقلال فردی 
)ecnecifeneB(سودمندی 
)mrah ton oD(مضر نبودن یا خیر خواهی 
 )ecitsuj(عدالت 
 )ytilediF(تعهد
:نظام نامه های اخلاقی 
ه مجموعه اصول اخلاقی است که به وسیلکد های اخلاقی یا نظام نامه اخلاقی 
.همه افراد یک حرفه پذیرفته شده است
یرفته پرستاران نظام نامه های پذالمللیانجمن پرستاری امریکا و شورای بین 
.اندشده گسترده ای را دایر کرده 





:ارزش ها  
ف درباره میزان اهمیت یک عقیده، نگرش، سنت یا هدباور شخصی یک ارزش 
.تاثیر می گذاردرفتار افراد می باشد بر 
ز ارزش با ارزش ها ست خواه پرستار و بیمار اطرفانهبرخورد بی وظیفه پرستار 
هد و تعهای مشابهی تبعیت نمایند خواه نه در هر حال پرستار در قبال بیمار 
.داردمسئولیت 
.برای حرفه ی پرستاری بسیار سودمند استتشخیص ارزش ها 
ه شمار را که انگیزه ای برای رفتارهای بیمار بهاییپرستاران می توانند ارزش 
.می آیند بشناسند
.تاسانسانی شأنگذاشتن به یکی از ویژگی های خدمات پرستاری احترام 

:قوانین و مقررات پرستاری 
:)semirC(جرائم  
د کاری نادرست علیه شخص و اموال او که عملا علیه جامعه در نظر گرفته می شو
.جرم نامیده می شود
:)stroT(شبه جرائم  
رم ارتکاب به کاری نادرست توسط یک فرد علیه فردی دیگر یا اموال وی شبه ج
.است
:شبه جرائم عمدی 
تهدید و ایراد ضرب و جرح
هتک حرمت
تهاجم به حریم خصوصی
حبس ساختگی
کلاهبرداری
:غیر عمدی شبه جرائم 
قصور و تخلف
ظر می اختلال در زخم پوستی بیمار سالمند بدتر شده است متعاقب آن به ن
رمان رسد پرستاران نسبت به برنامه درمانی زخم فشاری آگاهی نداشته، د
.وجود ندارد
تباط گاهی از ارآمردی به تازگی تحت درمان با انسولین قرار گرفته و بدون 
میان غذا، ورزش و انسولین و تنها پس از تزریق انسولین توسط خود از
خون بیمار پس از دو هفته با کاهش شدید قند. بیمارستان مرخص می گردد
.دناشی از تجویز بیش از حد انسولین در بیمارستان پذیرفته می شو
: از تخلف هاییمثال 
: از تخلف هاییمثال 
ار دچمکررأبیمار چاق با سابقه نارسائی گردش خون بعد از عمل بزرگ شکمی 
یمار آمبولی می گردد، بیمار پس از آمبولی وسیع ریوی فوت می کند، خانواده ب
اوره اظهار می کنند که هیچ پرستاری در مورد تشویق به حرکت وی با ایشان مش
.ننموده است
مردی بیمار از بخش اورژانس با عصا مرخص می گردد، او در اولین روز به زمین 
می افتد، شواهد دال بر این است که عدم آموزش در مورد چگونگی راه رفتن با
عصا موجب افتادن وی گردیده و گزارش بیمار هیچ نکته ای در مورد آموزش 
.دهدنمیمددجو را نشان 
نین آگاه جدیسترسمراحل زایمان مادر پیشرفت نمیکند، پرستار نسبت به علائم 
نیست، به متخصص زنان و زایمان اطلاع داده نشده است، صدمات غیر قابل 
.برگشت مغزی در جنین ایجاد شده است
:دادخواهی تخلف 
یکی از زمانی که بیمار معتقد است قصور پرستار یا سایرین موجب صدمه شده است
:سه موارد زیر پیش می آید
:پرستار به عنوان متهم-1
.ی کندوکیل مدافع امنیت پرستار را از طریق خود پرستار یا مرکز اشتغال تامین م
:پیشنهاداتی برای پرستار متهم شامل موارد زیر است
.مورد را برای هیچ یک از افراد مرکز توضیح ندهید
.شماستگزارشات بیمار را اصلاح نکنید و دستکاری پرونده بزرگترین اشتباه
.با وکیل خود همکاری و هیچگونه اطلاعاتی را از وکیل خود پنهان نکنید
:پرستار به عنوان شاهد جرم-2
رضیات پرستار بعد از ادای سوگند باید بر پایه اطلاعات دست اول از واقعه و نه ف
ادگی زمانی که پرستار نسبت به حقایق مشکوک است باید به س. شهادت دهد
.آورمنمیاظهار کند که چیزی را به یاد 
:متخصصپرستار به عنوان شاهد -3
بول ارائه حضور جهت اینکه آیا مراقبت های پرستاری با تکیه بر معیارهای قابل ق
ونی اطلاع باید از قوانین کشوری، تخلفات در پرستاری و مقولات قانکه.استشده 
.داشته باشند






بیمه مسئولیت حرفه ای
پرسنل کافی
: ند از مهمترین و پر کاربرد ترین تئوری های اخلاقی عبارت
)msinairatilitU(نظریه سودمند گرایی یا غایت گرایی
.اد کنداین تئوری اخلاقی می کوشد معیاری برای تفکیک کنش های درست و غلط ایج
: سودمندگراییاصول 
نتایجی درست بودن یا غلط بودن کنش به وسیله خوبی و بدی: اصل نتیجه گرایی-1
.که از آن جریان می یابد تعیین می شود
تنها چیز خوب به خودی لذت و تنها چیز بد به خودی خود درد: اصل خوشی و لذت-2
.است
ن خوشحالی درستی یک کنش به وسیله وسعت ایجاد بیشتری: اصل بزرگترین شادی-3
.برای بیشترین تعداد مشخص می شود
:)ygolotnoeD(نظریه وظیفه گرایی 
ایف جوهره ی این تئوری این است که ما باید وظ. تمرکز بر نتایج کنش ها نیست
.را انجام دهیم) باید یا نباید( خود 
ر حرفه طبق این تئوری عمل به استانداردهای مراقبتی و وظایف تعیین شده برای ه
.در محدوده عملکرد اخلاقی قرار می گیرد حال نتیجه هر چه می خواهد باشد
اخلاقی این دو تئوری آشتی ناپذیر هستند و در کار و عمل واقعی، تصمیم گیری های
.ترکیبی از هر دو تئوری است
:فرآیند پرستاری 
:  بررسی و شناخت
برای تعیین افراد درگیر در تصمیم گیری
تعیین موضوع یا سوال اخلاقی
:برنامه ریزی و اجرا 
توجه به اصول اخلاقی
:مداخلات
مذاکره در کمیته اخلاق تا رسیدن به توافق
.شودنمیتصمیمات اخلاقی اغلب به صورت راحت تجربه 

:ارزشیابی
آیا فرد تصمیم گرفته است؟
چه اقداماتی برای جلوگیری از وقوع موقعیت های مشابه انجام شود؟
آیا به نتایج دستیابی شده اگه نشده چرا؟


